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SAŢETAK 
 Ovaj je rad usmjeren na stavove uĉitelja, roditelja i uĉenika prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida. Osvještavanje o razliĉitostima i sveopćem prihvaćanju onoga što u 
potpunosti ne razumijemo jedan je od razloga inkluzije. Inkluzija (lat. inclusio) znaĉi biti 
ukljuĉen, sudjelovati, pripadati, biti s drugima, uvijek i samo zajedno sa svima u svojoj 
najbliţoj lokalnoj sredini (Teodorović, 1995).  
Svjetska zdravstvena organizacija (HWO) navodi da oštećenje vida jest sljepoća i 
slabovidnost. Sljepoćom se smatra kada je na boljem oku s korekcijskim staklom oštrina vida 
0,10 (l0%) i manje te s centralnim vidom na boljem oku s korekcijskim staklom do 0,25 
(25%), ali je vidno polje suţeno na 20 stupnjeva ili manje. Kod slijepih ne postoji vizualna 
percepcija dok je kod slabovidnih smanjena (Šupe, 2009).  
Cilj je istraţivanja ispitati stavove uĉitelja, roditelja i uĉenika prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida. Kvantitativno istraţivanje provedeno je na uzorku od 225 sudionika od kojih 
je 131 roditelj, 13 uĉitelja i 81 uĉenik iz osnovnih škola Osjeĉko-baranjske ţupanije. 
Empirijsko istraţivanje provedeno je uz pomoć triju skala procjena za utvrĊivanje stavova 
prema inkluziji djece s oštećenjem vida. Rezultati istraţivanja pokazali su da nema znaĉajne 
statistiĉke razlike izmeĊu stavova uĉitelja, roditelja i uĉenika prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida te sve skupine sudionika pokazuju pozitivne stavove prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida. 
 
Kljuĉne rijeĉi: inkluzija, oštećenje vida, uĉenici, roditelji, uĉitelji 
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Title: Attitudes of teachers, parents and pupils towards the inclusion of children with visual 
impairment 
SUMMARY: 
This research is aimed at the attitudes of teachers, parents and students towards 
inclusion of children with visiual impairment. Raising awareness concerning differences and 
accepting the things we don't fully understand is one of the reasons for inclusion. Inclusion 
(lat. Inclusio) means to be involved, to belong, participate, be with others, always and 
exclusively together with everyone in your own local community (Teodorović, 1995).  
World Health Organization (WHO) states that vision impairment is either blindness or 
low vision. A person is considered blind if the stronger eye has visual acuity 0,10 (10%) or 
less while wearing correction lenses, or if the stronger eye has visual acuity of 0,25 (25%) 
while wearing correction lenses, but the field of view is only 20 degrees or less. Blind people 
do not have visual perception while people with low vision have it, but it is severely reduced 
(Šupe, 2009).  
The research goal is to test the attitudes of teachers, parents and students towards 
inclusion of children with visiual impairment. Quantitative research was conducted on a 
sample of 225 participants of which 131 were the parents, 13 teachers and 81 students from 
three elementary schools in the Osjeĉko-baranjska County. Empirical research was conducted 
by using three scales of evaluation for determining the attitudes towards inclusion of the 
children with visual impairment. The results of the research have shown that there is no 
significant statistical difference between the attitudes of the teachers, parents and students 
towards inclusion of children with visual impairment and that all of these groups have shown 
positive attitudes towards inclusion of children with visual impairment. 
 
Key words: inclusion, visual impairment, students, parents, teachers 
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1. UVOD 
 U sklopu ovoga rada provedeno je istraţivanje o stavovima uĉitelja, roditelja i uĉenika 
prema inkluziji djece s oštećenjem vida. Izloţeni okolini i razliĉitim utjecajima iz nje, 
roditelji, uĉenici i vršnjaci oblikuju svoje stavove. Sam socijalni razvoj zapoĉinje još u 
najranijoj dobi te obiteljsko i školsko okruţenje imaju vaţnu ulogu u uspješnom razvoju 
socijalizacije (Valjan-Vukić, 2009). 
 Uz integraciju, inkluzija postaje jedan od glavnih pojmova današnjeg obrazovanja. 
ProvoĊenje inkluzije je vrlo bitno za društvo pa samim time ţelimo što više pozitivnih 
stavova kada je u pitanju inkluzija djece s oštećenjem vida, ali i općenito. Svaki pojedinac ima 
odreĊene potrebe u društvu, a kada su u pitanju djeca s oštećenjem vida vaţno je pratiti 
njihove specifiĉne potrebe i probleme i samim time pokazati našu podršku i u tome ostati 
ustrajni. Nepruţanjem podrške onima kojima je najpotrebnija kod pojedinaca se javlja 
negativan utjecaj na psihološki i socijalni razvoj. Dakle, potrebna je senzibilizacija zajednice 
radi uspješnije i potpune inkluzije te bolje kvalitete ţivota djece, a i odraslih, s oštećenjem 
vida. 
Upravo su uĉitelji, roditelji i uĉenici zanimljive skupine za ovakvo istraţivanje jer 
inkluzija direktno utjeĉe na njih, a i oni sami direktno utjeĉu na nju. Ovim istraţivanjem 
dobili smo odgovore na pitanja vezana za stavove uĉitelja, roditelja i uĉenika prema inkluziji 
djece s oštećenjem vida.  
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2. PREGLED RELEVANTNE LITERATURE 
2.1. Teškoće u razvoju 
Pravilnik o osnovnoškolskom i srednjoškolskom odgoju i obrazovanju uĉenika s 
teškoćama u razvoju (2015) utvrĊuje vrste teškoća uĉenika s teškoćama u razvoju na temelju 
kojih uĉenici ostvaruju pravo na primjerene programe školovanja i primjerene oblike pomoći 
školovanja. Uĉenik s teškoćama u razvoju je uĉenik ĉije sposobnosti u meĊudjelovanju s 
ĉimbenicima iz okoline ograniĉavaju njegovo puno, uĉinkovito i ravnopravno sudjelovanje u 
odgojno obrazovnom procesu s ostalim uĉenicima, a proizlaze iz tjelesnih, mentalnih, 
intelektualnih, osjetilnih oštećenja, poremećaja funkcija i kombinacije prethodno navedenih 
oštećenja i poremećaja (Pravilnik o osnovnoškolskom i srednjoškolskom odgoju i 
obrazovanju uĉenika s teškoćama u razvoju, 2015:1). Prema Pravilniku o osnovnoškolskom i 
srednjoškolskom odgoju i obrazovanju uĉenika s teškoćama u razvoju (2015) teškoće dijelimo 
na sljedeće skupine:  
1. Intelektualne teškoće 
2. Poremećaji u ponašanju i oštećenja mentalnog zdravlja 
3. Postojanje više vrsta teškoća u psihofiziĉkom razvoju 
4. Oštećenje organa i organskih sustava 
5. Oštećenje jeziĉno-govorne-glasovne komunikacije i specifiĉne teškoće u uĉenju 
6. Oštećenje sluha 
7. Oštećenje vida  
 Profesionalnu potporu u školovanju uĉenika provode uĉitelji/nastavnici osposobljeni i 
educirani za rad s uĉenicima s teškoćama u razvoju, nastavnici/odgajatelji osposobljeni i 
educirani za rad s uĉenicima s teškoćama u razvoju u uĉeniĉkim domovima, struĉnjaci 
edukacijsko‐rehabilitacijskoga profila (edukacijski rehabilitator, logoped, socijalni pedagog), 
struĉni suradnici škole, nadleţni školski lijeĉnik, struĉnjaci zavoda za zapošljavanje i drugi 
struĉnjaci iz ustanova socijalne skrbi, zdravstvenih ustanova te drugih specijaliziranih 
ustanova, savjetnici agencija nadleţnih za odgoj i obrazovanje, struĉni timovi, centri potpore, 
pomoćnici u nastavi ili struĉni komunikacijski posrednici i struĉnjaci iz civilnoga sektora uz 
odobrenje nadleţnog Ministarstva. Svaka teškoća zahtjeva razliĉite metode uĉenja i 
pouĉavanja jer svaka teškoća ima razliĉite karakteristike i specifiĉnosti. Vaţno je znati 
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prepoznati te razlike te uvaţiti inkluzivne potrebe uĉenika (Pravilnik o osnovnoškolskom i 
srednjoškolskom odgoju i obrazovanju učenika s teškoćama u razvoju, 2015:18). 
2.2.  Anatomija i fiziologija oka 
Vid je jedno od pet osjetila ljudskoga tijela koji najviše upotrebljavamo. Preko njega 
primamo ĉak preko 80% informacija iz naše okoline (Šupe, 2009). Oĉi, kao organ koji nam 
omogućuje vid, ĉesto se usporeĊuje s fotoaparatom jer oba proizvode sliku, tj. pretvaraju 
svjetlost u sliku. Par oĉiju, tj.oĉne jabuĉice su dio vidnog analizatora te ĉine njegov periferni 
dio. Dijelovi oĉne jabuĉice su (Slika 1.): 
 Bjelooĉnica (scela) koja je ĉvrsta zaštitna ovojnica oka. 
 Roţnica (cornea) je ispupĉen i proziran  prednji dio bjelooĉnice. 
 Srednja ţilna ovojnica (uvea) dovodi hranjive tvari do mreţnice, leće i staklovine, a 
sastoji se od ţilnice (choroides), zrakastog tijelo (corpus ciliare) i šarenice  (iris). 
Šarenica je obojeni dio oka koji okruţuje zjenicu (pupilla), crni krug koji regulira 
koliĉinu svjetlosti koja ulazi u oko. 
 Unutarnja oĉna ovojnica se sastoji od dva sloja, od pigmentnog epitela kao vanjskog 
sloja i vanjskog sloja poznatog nam pod imenom mreţnica. Mreţnica prima svjetlost i 
šalje elektriĉne impulse koji putuju vidnim ţivcem do mozga. Na mreţnici se nalazi 
ţuta pjega (macula lutea centralis), a unutar nje se nalazi središnja jamica (fovea 
centralis), mjesto najpreciznijeg vida, i omogućuje nam viĊenje ĉistih i sitnih detalja. 
Na dijelu mreţnice gdje izlazi vidni ţivac nalazi se slijepa pjega. Neosljetljiva je na 
svjetlost te ukoliko se svjetlost reproducira u nju osoba ne vidi jer u tome podruĉju 
nema ni ĉunjića ni štapića. Mreţnica ima oko 125 milijuna štapića i oko 5,5 milijuna 
ĉunjića. Štapići nam omogućuju gledanje u mraku dok ĉunjići omogućuju 
prepoznavanje boja. 
 Vidni ţivac (nervus opticus) povezuje oko i mozak te šalje elektriĉne impulse stvorene 
u mreţnici do vidnog korteksa mozga. 
 Staklovina ispunjava središte oka. (Stanĉić, 1991) 
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Slika 1. Prikaz osnovnih elemenata anatomije oka
1
 
 
2.3.  Oštećenje vida 
Prema meĊunarodnoj klasifikaciji pod oštećenje vida podrazumijevamo sljepoću i 
slabovidnost. I sljepoću i slabovidnost dijelimo prema stupnju oštećenja vida (Tablica 1., 
Tablica 2.) (Keserović, Roţman, 2013). 
 
Tablica 1. Podjela sljepoće prema stupnju oštećenja vida (Keserović, Roţman, 2013) 
a) potpuni gubitak osjeta svijetla (amauroza) ili na osjet svijetla bez ili s projekcijom 
svijetla; 
b) ostatak vida na boljem oku uz najbolju moguću korekciju do 0,02 (brojanje prstiju 
na udaljenosti od 1 metra) ili manje; 
c) ostatak oštrine vida na boljem oku uz najbolju moguću korekciju od 0,02 do 0,05; 
d) ostatak centralnog vida na boljem oku uz najbolju moguću korekciju do 0,25 uz 
suţenje vidnog polja na 20 stupnjeva ili ispod 20 stupnjeva; 
e) koncentriĉno suţenje vidnog polja oba oka s vidnim poljem širine 5 stupnjeva do 10 
stupnjeva oko centralne fiksacijske toĉke; 
f) neodreĊeno ili nespecificirano. 
 
 
                                                             
1 Kako funkcionira ljudsko oko?.  http://lcl-optika.hr/kako-funkcionira-ljudsko-oko/  
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Tablica 2. Podjela slabovidnosti prema stupnju oštećenja vida (Keserović, Roţman, 2013) 
a) oštrinu vida na boljem oku uz najbolju moguću korekciju od 0,1 do 0,3 i manje; 
b) oštrinu vida na boljem oku uz najbolju moguću korekciju od 0,3 do 0,4; 
c) neodreĊeno ili nespecificirano. 
 
Veliĉina oštećenja vida obiĉno se izraţava ostatkom oštrine vida i ostatkom širine vidnog 
polja, a za ispitivanje oštrine vida najĉešće se koriste Snellove tablice za pokus vida (Stanĉić, 
1991).  
Vaţno je prepoznati znakove slabovidnosti i sljepoće u ranoj fazi da bi se što ranije moglo 
intervenirati te na adekvatan naĉin pomoći pojedincu. Smatra se da svaki slabovidan 
pojedinac ima razliĉite karakteristike, vještine, sposobnosti, ponašanje i usvojena znanja iako 
imaju jednaku sliku medicinskog stanja (Fajdetić, prema Nenadić, 2007). Ali, postoje 
karakteristike koje su znaĉajne za populaciju s oštećenjem vida. S obzirom da im je vid 
oštećen, ne mogu se oslanjati na njega već koriste druge osjete; govor, sluh, opip. Vrlo je 
bitno da im se opisuje okolina u kojoj se nalaze, upozorava na promjene i moguće opasnosti u 
okolini u kojoj se kreću. Uĉenje dodirom je karakteristiĉno za ovu populaciju, tj. najĉešće 
upoznaju svoje okruţenje kroz analitiĉko-sintetiĉki spoznajni postupak te im je potrebno 
omogući što veću izloţenost taktilnoj aktivnosti jer im to pomaţe i pri uĉenju same brajice. 
Koristeći sluh, odbijanje zvuka ih upozorava na opasnosti i pomaţe im pri snalaţenju u 
prostoru i orijentaciji. Ĉesto se spominje kako populacija s oštećenjem vida ima bolje 
razvijena druga osjetila nego ljudi bez oštećenja, što nije toĉno. Njihova potreba za 
maksimalnim korištenjem drugih osjetila zbog odsustva vida omogućuje bolje zapaţanje 
putem tih osjetila nego što je vidućima potrebno te si na taj naĉin omogućuju samostalno 
kretanje i snalaţenje u prostoru (Fajdetić, prema Nenadić, 2007). 
 Kod slijepih osoba ponekad se javljaju blindizmi, takozvani stereotipni pokreti 
(tiskanje oĉnih jabuĉica, okretanje oko sebe, gestikulacija rukama ili njihanje, okretanje 
glave) (Fajdetić, prema Nenadić, 2007).  
Vrlo slabo pokazuju svoje emocije izrazima lica i gestama jer su ograniĉeni u usvajanju 
modela ponašanja. Zbog toga se ponekad povlaĉe u sebe i pokazuju neka neprimjerena 
ponašanja. Pojedinici s oštećenjem vida nemaju negativnih emocija prema sljepoći. Do 
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negativnih emocija dolazi ako društvo istiĉe njihovu razliĉitost u smislu neprihvaćenosti 
(Poljan, prema Nenadić, 2007). 
Najveći problem za osobe s oštećenjem vida je uspješna socijalna integracija. Da bi bila 
uspješna, mora poĉeti u što ranijoj dobi te je bitno krenuti od roditelja, braće i sestara. 
Ukoliko u najranijoj dobi uvide da su prihvaćeni i ukljuĉeni u aktivnosti kao i svi drugi 
otvaraju im se vrata za bolji napredak u društvu kao i razvoj sebe kao pojedinca. (Paković, 
prema Nenadić, 2007). Dakle, vrlo je vaţno omogućiti socijalnu interakciju s okolinom i 
društvom u kojem se nalaze. 
2.4.  Fenomenologija i etiologija oštećenosti vida  
Trenutno postoji mnoštvo ĉimbenika zbog kojih dolazi do oštećenja vida ili potpunog 
gubitka vida, tj. sljepoće. Da bi se što toĉnije utvrdili toĉni uzroci zbog kojih dolazi do 
problema s vidom oftalmologija, neurologija odnosno neuropsihologija se poĉinju baviti tim 
pitanjima. Utjecaje moţemo podijeliti na ĉetiri skupine prema Catellovoj podijeli biotiĉkih 
utjecaja na liĉnost, a to su: nasljedni (hereditarni), uroĊeni (inatalni), kongenitalni i 
konstitucijski (Cattell, 1950; Stanĉić, 1964). Tako moţemo razmatrati genetske faktore i 
negenetske faktore. 
2.4.1. Genetski faktori  
Neosporno je da je veliki broj oboljenja, oštećenja i degenerativnih promjena uzrokovano 
genetskim faktorom, tj. nasljeĊem. Genetika je znanost o nasljeĊu i promjenjivosti osobina u 
ţivim organizmima. NasljeĊe je prijenos informacija s generacije na generaciju , a pod 
promjenjivošću, odnosno varijabilnosti osobina podrazumijevamo razlike koje postoje izmeĊu 
roditelja i potomaka, odnosno izmeĊu jedinki iste vrste (Ĉupak-Zergollern, 1980).  
NasljeĊivanjem gena od naših predaka moţemo, naravno, naslijediti i defektni gen, a ovisno o 
njegovoj dominantnošću dolazi do bolesti ili oštećenja. Postoje tri grupe genetskih bolesti 
koje dovode i do anomalija oĉiju: 
1. Kromosomske bolesti kod kojih dolazi do aberacije kromosoma, ili strukturne ili 
brojĉane, koje se dogaĊaju već pri mejozi i mitozi. Kod aberacije kromosoma dolazi 
do oštećenja ţilnice i mreţnice (defekti šarenice, ţute pjege, ţilnice...), a najĉešće se 
pojavljuju kao dio sindroma multiplih oštećenja (polidaktilija, mentalna retardacija...). 
TakoĊer, moguća je i atrofija vidnoga ţivca. 
2. Monogene bolesti do kojih dolazi zbog promjene molekule u genu ili u paru alelnih 
gena. Izrazito nasljednog karaktera su autosomne dominantne bolesti (kongenitalna 
  8 
 
katarakta), a nasljedne mogu biti i autonomno recesivne transmisije, jedino ako dva 
recesivna gena djeluju u paru (kongenitalni glaukom). Uz to, nasljeĊivanje moţe biti 
vezano i uz spol, a moţe biti dominantno (kongenitalni nistagmus) i recesivno 
(difuzno odsustvo ţilnice). (Laktić, 1983) 
3. Poligene bolesti uvjetovane su djelovanjem više defektnih faktora. 
Genetska savjetovališta mogu pomoći u prevenciji genetski uvjetovanih oštećenja 
vidnog analizatora, a savjet se moţe potraţiti i od struĉnog defektologa (Ĉupak-
Zergollern, 1980). 
2.4.2. Kongenitalni negenetski faktori 
Velik je broj kongenitalnih negenetskih faktora koji mogu utjecati na vidni analizator. 
Patogeni agensi utjeĉu na intrauterin razvoj ploda, utjeĉu na majku, placentu i plod. Plod je 
osjetljivi na patogene agense nego majka te dolazi do smanjenja dotoka hranjivih tvari i kisika 
do ploda (Pišteljić, 1980; prema Stanĉić, 1991). Patogeni agensi mogu utjecati na vidni 
analizator istodobno oštećujući i druge organe (mozak, srce...). Virusi su jedni od najopasnijih 
ĉestica koje mogu utjecati na plod. Vrlo je poznato djelovanje rubeole. Oboljenje majke od 
rubeole u trudnoći moţe uvelike oštetiti plod. Veća je vjerojatnost da će doći do oštećenja u 
ranijim mjesecima trudnoće, a manja kako trudnoća odmiĉe. TakoĊer, moţe doći i do 
pobaĉaja ukoliko je majka zaraţena. Opasniji po dijete u majĉinoj utrobi nego po majku biti 
citomegalovirus (CMV), malarija, sifilis, tuberkuloza, te toksoplazma koja je najĉešća 
(Pišteljić, 1980; prema Stanĉić, 1991). Toksoplazmu uzrokuje parazit Toxoplasma gondii, a 
prenosi se s maĉke, psa, goveda i drugih domaćih ţivotinja. Ukoliko doĊe do infekcije 
trudnice krvotokom se prenosi do ploda što moţe uzrokovati tešku slabovidnost ponekad u 
kombinaciji s cerebralnom paralizom. Nadalje, vrlo je bitno paziti koji se lijekovi uzimaju 
tijekom trudnoće, unosi li se dovoljno vitamina, je li majka izloţena zraĉenju, itd.  
Uz navedene, postoji još veliki broj kongenitalnih genetskih faktora nastanka 
oštećenja vidnog aparata. Ovim kratkim uvidom se moţe shvatiti njihova sloţenost i 
mnogostrukost (Stanĉić, 1991). 
2.4.3. Postnatalni faktori 
Genetski faktori i kongenitalni negenetski faktori nisu jedini koji utjeĉu na vidni 
analizator. TakoĊer, brojni postnatalni ĉimbenici mogu utjecati na vidni analizator. Jedan od 
ĉimbenika su i zarazne bolesti, kao npr. trahom koji se najĉešće pojavljuje uz velike rijeke i 
izaziva sljepoću. Nadalje, virus meningitisa moţe uzrokovati atrofiju vidnog ţivca, a 
  9 
 
oštećenja moţe uzrokovati i bacil tuberkuloze te mnogi drugi. U starijoj dobi oštećenje vida ili 
sljepoću uzrokuju apopleksija, dijabetes, itd. Ozljede glave u igri, prometnim nezgodama ili 
nezgodama na radu takoĊer mogu znatno utjecati na funkciju vidnog analizatora. Ĉesto se 
dogaĊa da je uzrok oštećenja vidnog analizatora teško odrediti iako je dijagnoza postavljena, 
dakle, trenutno stanje je poznato, ali uzrok ne (Stanĉić, 1991). 
Glavni uzroci sljepoće u svijetu su katarakta 48%, glaukom 12%, trahom 4% i ostalo 
(degeneracija makule, dijabetiĉka retinopatija, kongenitalne anomalije, prematurna 
retinopatija) 36% (World health organization, 2002). 
Glavni uzroci sljepoće u Republici Hrvatskoj su kratkovidnost 14,4%, dijabetiĉka 
retinopatija 12,29%, glaukom 10,82%, atrofija vidnog ţivca 10,55%, retinopatija pigmentoza 
9,62%, degeneracija makule 7,75%, kongenitalne promjene 7,75%, trauma 7,35%, 
prematurna retinopatija 3,62%, kongenitalna katarakta 3,47% i ostalo 10%. (Czik, Sobota, 
Slugan i sur. 2006). 
2.5. Defektološke definicije stupnja teškoća u razvoju djece s oštećenjima vida 
1. Djeca oštećenoga vida s blaţe izraţenim teškoćama u razvoju jesu slabovidna djeca 
koja na boljem oku, uz korekciju, imaju od 10 do 40 posto normalne oštrine vida, zatim djeca 
s ostatkom vida većim od 40 posto, ali s prognozom pogoršanja vida, te djeca koja na boljem 
oku, uz korekciju, imaju ostatak vida od 5 do 10 posto, ali se njime uspješno sluţe. U tu 
skupinu ubrajaju se i praktiĉno slijepa djeca s ostatkom vida od 5 posto ili suţenim vidnim 
poljem do 20 stupnjeva, uz oštrinu vida do 25 posto, te potpuno slijepa djeca ako uz oštećenje 
vida nemaju nikakvo drugo oštećenje. 
2.  Djeca oštećenog vida s jaĉe izraţenim teškoćama u razvoju jesu slijepa i slabovidna 
djeca koja imaju i smetnje u drugim razvojnim podruĉjima, kao što su smetnje u motorici, 
teškoće drţanja tijela, usporen intelektualni razvoj, lakši gubitak sluha itd.  
3.  Djeca oštećenog vida s izrazitim teškoćama u razvoju jesu ona djeca koja uz oštećenje 
vida u granicama zakonskih definicija imaju smetnje na socijalnom i emocionalnom podruĉju, 
s umjerenom ili teţom mentalnom retardacijom, sa simptomima autizma, s teţim stupnjem 
cerebralne paralize i/ili s umjerenim ili teţim gubitkom sluha, epilepsijom i sl. (Pinoza i sur., 
1984). 
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2.6. Epidemiologija 
U svijetu je 285 milijuna ljudi s poremećajima vida od ĉega je 39 milijuna slijepih te 246 
milijuna slabovidnih osoba, procjene su Svjetske zdravstvene organizacije. Vodeći uzroci 
poremećaja vida su nekorigimne refrakterne anomalije, a katarakte su vodeći uzrok sljepoće u 
srednje i niţe razvijenim zemljama. U Hrvatskoj se prati broj osoba oštećena vida, ali samo 
onih kod kojih postoji invaliditet temeljem tog oštećenja. Tako je u Hrvatskoj registrirano 17 
979 osoba ĉiji je uzrok invaliditeta sljepoća i znatna slabovidnost.2  
2001. godine u Hrvatskoj toĉan broj osoba s invaliditetom iznosio je 429421. ili 9,68% od 
ukupnog broja stanovnika. Od toga je 18317 osoba s oštećenjem vida odnosno 3,5% od 
ukupnog broja osoba s invaliditetom (Barišić, 2011). 
 
Tablica 3. Broj osoba oštećena vida prema hrvatskom registru o osobama s invaliditetom3 
VRSTA OŠTEĆENJA 2008. 2009. 2010. 
OŠTEĆENJE VIDA 16 273 17 258 18 317 
SLJEPOĆA NA OBA 
OKA 
3 105 3 367 3 646 
                 
Iz tablice 3. vidljivo je da se broj osoba s oštećenjem vida i broj osoba sa sljepoćom na 
oba oka polako povećava iz godine u godinu. 
 
2.7. Školovanje slijepe djece kroz povijest u Republici Hrvatskoj 
 Sami poĉetci školovanja su usko vezani uz katoliĉku crkvu sve do reforme carice 
Marije Terezije kada dolazi do uspostavljanja puĉkih škola, a katoliĉka crkva više nije dio 
obrazovnoga sustava kao takvoga. Zbog društvenih, socijalnih i kulturnih okolnosti te lošeg 
poloţaja uĉitelja napredak školstva je bio vrlo spor. Prvo priznanje da postoji potreba za 
odgojem i obrazovanjem slijepe djece pronalazimo u Zakonu o ustrojstvu puĉkih škola i 
preparandije za puĉko uĉiteljstvo u kraljevini Hrvatskoj i Slavoniji donesenom 1874.godine.4  
                                                             
2
 Međunarodna klasifikacija oštećenja, invaliditeta i hendikepa svjetske zdravstvene organizacije. 
http://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/ostecenje-vida-3/  
3Broj slijepih osoba u Hrvatskoj. https://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/broj-slijepih-osoba-u-hrvatskoj-
927/  
4 Presjek obrazovanja slijepih. https://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/presjek-obrazovanja-slijepih-443/  
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 1876. godine se po prvi  puta govori o problematici odgoja i obrazovanja „defektne" 
djece. Iznosi opće karakteristike slijepog djeteta, osvrće se na povijest specijalnih zavoda za 
slijepe te opisuje njihov odgojno-obrazovni rad (Basariĉek, 1876). Pod snaţnim utjecajem 
njemaĉke tiflopedagoške orijentacije toga doba, navodi niz odgojno-obrazovnih zadataka za 
slijepe. Na taj su se naĉin, po prvi puta, pedagoški krugovi mogli donekle upoznati  s 
problematikom odgoja i obrazovanja slijepih.
5
 
Kroz pedagoški ĉasopis Napredak, uĉitelj Josip Cunić pokušava motivirati uĉitelje da 
prime slijepu djecu u svoje razredne odjele. Kroz svoj rad posvetio se slijepom djeĉaku te na 
taj naĉin ţelio smanjiti broj neobrazovanih meĊu slijepima. Cunić je prvi uĉitelj u Hrvatskoj 
koji je primjenjivao specijalne tiflopedagoške metode (Cunić, 1897).  
Pravi odgoj i obrazovanje slijepih u našim krajevima zapoĉinje Vinko Bek. 1888. 
objavljuje svoj prvi rad o slijepima naslova Uzgoj slijepaca (Stanĉić, 1991). Posvećuje svoje 
vrijeme prouĉavanju tiflopedagoške literature, ponajviše njemaĉke, i prouĉavanju slijepih. Na 
taj naĉin se upoznaje s prilikama u tadašnjoj Europi i stjeĉe potrebna teorijska znanja te ţeli 
otvoriti privatni odgojno-obrazovni zavod za slijepe. Na njegovu je molbu Odjel za 
bogoštovlje i nastavu Zagrebaĉke ţupanijske oblasti pozitivno odgovorio te mu dozvolio 
osnivanje privatnog zavoda „za uzgoj i obuku slijepaca". Dobivena dozvola je ujedno bila 
veliki korak u obrazovanju slijepih te i potvrda vaţnosti obrazovanja drugih i drugaĉijih. Bek 
se ponajviše bavio praktiĉnom problematikom nastave sa slijepima te poĉinje sakupljati i 
izraĊivati nastavna sredstva i pomagala. U takvim je okolnostima, 1889. godine, nastala prva 
hrvatska poĉetnica pisana Brailleovim pismom. Pri samom nastanku bilo je potrebno 
prilagoditi Brailleovo pismo na hrvatski i srpski jezik.
6
 
1.9.1895. godine Zemaljska vlada otvara Zemaljski zavod za odgoj slijepe djece i 
postavlja Vinka Beka za prvog uĉitelja i upravitelja novoosnovanog zavoda i to se smatra 
poĉetkom organiziranog i sustavnog obrazovanja odgoja, rehabilitacije slijepih u Jugoslaviji 
(Stanĉić, 1991). Hrvatska je samim time postala prva drţava sa školom za slijepu djecu u 
ovom dijelu Europe, a u otvaranju škola su predhodili samo Pariz i Beĉ. Danas se Zemaljski 
zavod za odgoj slijepe djece zove Centar za odgoj i obrazovanje Vinko Bek te je još uvijek 
aktivan na podruĉju Hrvatske i u velikom broju škola. Sada se veći broj djece s oštećenjem 
vida ukljuĉuje u redovnu nastavu i uz pomoć udruzinog Odjela za integraciju njihova 
                                                             
5 Prva Brailleova početnica na hrvatskom jeziku. https://www.savez-slijepih.hr/hr/clanak/2-nina-sivec-prva-
brailleova-pocetnica-hrvatskom-jeziku-1214/#_ftn  
6Presjek obrazovanja slijepih. https://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/presjek-obrazovanja-slijepih-443/ 
  12 
 
integracija postaje sve uspješnija te vodi ka inkluziji. Odjel za integraciju osnovan je 
1993./1994. školske godine. Rad je zapoĉeo eksperimentalno na skupini od pet slijepih 
uĉenika, a danas prati oko 90 uĉenika u redovitim razrednim odjelima.7 
2.8.  Inkluzija i integracija 
Ukljuĉivanje osoba s oštećenjem vida u redovni sustav odgoja i obrazovanje prva je 
stepenica pri ostvarivanju integracije. Integracija je kreiranje uvjeta za djecu s teškoćama u 
razvoju koji će osigurati u svakom konkretnom sluĉaju najmanje restriktivnu okolinu za 
njihov razvoj, ostvarujući tako niz alternativa na odgojno-obrazovnom kontinuumu uz 
osiguranje protoĉnosti sistema, pri ĉemu ima prednost, kada god je to moguće i opravdano, 
smještaj takve djece u redovne odgojno-obrazovne ustanove uz istovremeno kreiranje 
objektivnih i subjektivnih pretpostavki za njihov prihvat, obrazovanje, (re)habilitaciju i 
njihovo psihiĉko povezivanje sa socijalnom sredinom u koju su smještena, respektirajući 
pritom zahtjev da je odgojno-obrazovna integracija samo sredstvo šire socijalne integracije 
koja se ostvaruje u skladu s principom konvergacije i otklanjanje segregacijskih mehanizama 
koji još uvijek djeluju i mogu djelovati u široj socijalnoj sredini. Ovako shvaćena integracija 
je cilj, proces i organizacijski sistem koji se stupnjevito ostvaruje (Stanĉić, 1982:14-15). 
 Integracija se tumaĉi kao povezivanje razliĉitih dijelova u harmoniĉnu i nekonfliktnu 
cjelinu. U samom povezivanju vrlo je bitna ravnoteţa same strukture, tj.cjeline. Integraciju 
ĉine objektivna i subjektivna komponenta. Doţivljaj prihvaćanja kod osobe s oštećenjem vida 
podrazumijevamo pod subjektivnu, a  njegova prihvaćenost u zajednici iliti socijalnoj sredini 
pod objektivnu komponentu. Iz integracije, kao završni korak, slijedi inkluzija. Inkluzija kao 
pokret u okviru socijalnog modela proizlazi iz razvoja svijesti o vrijednosti svakog pojedinca, 
bez obzira na razliĉitosti. Cilj je ne izjednaĉiti pojedince već uvaţiti svakoga ĉovjeka. Svaka 
osoba pa tako i osobe s pojedinom teškoćama iziskuju odgovarajuću podršku da bi mogli 
uspjeti u okolini i svijetu u kojem ţive. Ĉesto se sagledava da je ĉovjek više vrijedan ako 
posjeduje više znanja i ako više proizvodi (Teodorović, 1997). U tome sluĉaju kriterij 
ĉovjeĉnosti postaje manje vaţan te dovodi do toga da oni koji manje proizvode i imaju manje 
znanja su samim time i manje vrijedni. Zanemaruje se da je ĉovjek najznaĉajniji pokretaĉ 
vlastitog razvoja kao i razvoja društva općenito te dolazi do marginalizacije osoba s 
teškoćama u razvoju. Kako bi došlo do promjene u suvremenom društvu hijerarhija 
                                                             
7 Integracija učenika s oštećenjem vida. https://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/integracija-ucenika-
ostecenjem-vida-458/ 
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vrijednosti se mora promijeniti, a preduvjet tome su promjene stavova. U društvu gdje svaki 
pojedinac ima jednaka prava kao rješenje se predlaţe model inkluzije.  
Uzevši u obzir zadnjih trideset godina situacija se polako mijenja na bolje, ljudi su 
otvoreniji i mijenjaju svoje stavove. U jednom medicinskom modelu (Mason i Reiser, 1994) u 
središtu je pozornosti bilo oštećenje, a ne osoba. Uz samo zanemarivanje integracije i 
inkluzije u nekim društvima dolazilo je i do mogućnosti fiziĉke eliminacije osoba s 
oštećenjem vida i drugih oštećenja. Osobe s teškoćama su sagledavane kao problem koji je 
potrebno ukloniti iz društva.  
Kada se uvidjelo da je to nemoguće poĉelo ih se iskljuĉivati iz društva, odvajati od obitelji 
i na taj naĉin uskraćivati im ono što je najpotrebnije, ljubav i prihvaćenost, iz ĉega proizlazi 
veliko smanjenje kvalitete ţivota. S vremenom su se uvidjele negativne strane segregacije iz 
ĉega proizlazi model deficita u okviru kojeg se javlja pokret integracije. Integracija je u 
samim poĉetcima znaĉila dijeljenje istog prostora i poneko sudjelovanje u odreĊenim 
aktivnostima što nije prouzrokovalo potpuno prihvaćanje i istinsko ukljuĉivanje. Kroz daljnji 
napredak integracije dolazi se do njezinog zadnjeg koraka, a to je sama inkluzija. Inkluzija je 
danas općenito prihvaćen socijalni model. Osnovna je ideja modela da oštećenje koje 
objektivno postoji ne treba negirati, no ono ne umanjuje vrijednost osobe kao ljudskog bića. 
Socijalni model naglašava prava pojedinca te teţi restrukturiranju društva.  
Ĉovjekove predrasude, neznanje i strahovi onemogućuju prihvaćanje i razumijevanje 
osoba s teškoćama u razvoju. Stavovi nisu uroĊeni, ne nasljeĊujemo ih genetski, oni su 
nauĉeni. Stavove mijenja iskustvo te je samim time potrebno stvaranje interakcije izmeĊu 
osoba s teškoćama u razvoju i osoba bez teškoća u razvoju. Na taj naĉin dolazi do poboljšanja 
kvalitete ţivota cijele zajednice. S integracijom, i u konaĉnici s inkluzijom, potrebno je 
zapoĉeti u što ranijoj dobi pa se kao prvi korak predlaţe ukljuĉivanje djece s teškoćama u 
razvoju u redovni sustav odgoja i obrazovanja. Do sada je takav naĉin ukljuĉivanja pokazivao 
pozitivne rezultate (Teodorović, 1997). U dokumentu UN-a Standardna pravila za 
izjednaĉavanje mogućnosti za osobe s invaliditetom (48. zasjedanje Glavne skupštine UN, 20. 
prosinac 1993, Rezolucija 48/96), navode se smjernice za politiku svih drţava. Svaka drţava 
je duţna svakom pojedincu omogućiti rehabilitaciju, pomagala i pomoć koja im je potrebna, 
potrebno je provoditi odgoj i obrazovanje u što integriranijim uvjetima te samim time razvijati 
opću toleranciju drugih i drugaĉijih.  Kod uvoĊenja integracije u odgojno-obrazovni sustav 
vrlo je bitno postići zadovoljavajuće uvjete samog sustava. Potrebno je pripremiti školske 
zgrade, osigurati sredstva i pomagala potrebna djeci s oštećenjem vida, stvoriti pozitivne 
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stavove, dodatne edukacije za uĉitelje i profesore, i struĉna pomoć rehabilitatora. Uz to je 
potrebno pripremiti i uĉenike, što se kod nekih uĉitelja i provodilo u praksi, za što nema 
empirijske provjere, ali sigurno pridonosi i pomaţe provedbi integracije kao pokreta. Iako je 
sve navedeno potrebno za uspješno provoĊenje integracije i dalje su to najveći problemi jer 
još uvijek postoje neriješeni problemi u samom školstvu, u većini sluĉajeva školske zgrade 
nisu dovoljno prilagoĊene te je veliki nedostatak sredstava i pomagala zbog lošeg 
financijskog stanja i plana u našoj zemlji. 
U inkluzivnom odgojno – obrazovnom sustavu istiĉe se holistiĉki pristup koji  u obzir ne 
uzima samo obrazovne potrebe uĉenika već sve, pritom nikoga posebno ne izdvajajući. Teţi 
se promjeni odgojno-obrazovnog sustava koji bi trebao biti fleksibilniji kako bi se mogao 
prilagoditi svakom pojedincu, grupe trebaju biti heterogene i u središtu svega treba biti 
uĉenik, a frontalna nastava se u potpunosti napušta. Kao dobar primjer  inkluzije istiĉe se 
Forest Groveu u Oregonu. Okrug obuhvaća oko 4700 uĉenika i 235 uĉitelja i ostalog osoblja. 
Uĉenici pohaĊaju šest osnovnih škola (predškolci i uĉenici do petog razreda), dvije više škole 
(uĉenici šestog, sedmog i osmog razreda) i jednu srednju školu (uĉenici od devetog do 
dvanaestog razreda). Svi uĉenici, bez obzira na vrstu i teţinu oštećenja, pohaĊaju redovne 
razrede sukladno kronološkoj dobi. Iskustvo je pokazalo da je inkluzija uĉenika s teškoćama u 
razvoju, uĉenika s razliĉitim materinskim jezikom te uĉenika iz razliĉitih kultura pozitivno 
utjecala na mogućnosti i ishode obrazovanja svih uĉenika u školi (Long, 1994). U Hrvatskoj 
je odnos prema osobama s teškoćama u razvoju još uvijek tradicionalan te najĉešće dolazi do 
izdvajanja. Zbog neshvaćanja ozbiljnosti inkluzije, 1997. godine u Zagrebu, pokrenuta je 
Udruga za promicanje inkluzije. Njihov rad usredotoĉen je na osobe s metalnim teškoćama te 
je cilj prevencija institucionalizacije. Udruga, osim što je aktivna u Zagrebu, svoju je 
aktivnost proširila na Bjelovar i Osijek.8  
Inkluzija je pristup u kojem se naglašava da je razliĉitost u snazi, sposobnostima i 
potrebama prirodna i poţeljna. Takav pristup ne pridonosi samo osobama s teškoćama u 
razvoju nego i cijeloj zajednici (Cvetko, Gudelj, Hrgovan, 2000). 
Kroz brojna istaţivanja utvrĊene su prednosti inkluzije. Uĉenici s teškoćama u razvoju u 
inkluziji postiţu bolje rezultate, a sama inkluzija takoĊer pozitivno utjeĉe i na uĉenike kojima 
nije potrebna neka od vrsta individualnih pristupa u uĉenju. Uĉenici su izloţeni većem broju i 
raznovrsnijim strategijama uĉenja i pouĉavanja. TakoĊer, danas uĉenici s teškoćama u razvoju 
                                                             
8 O nama. http://inkluzija.hr/  
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imaju asistenta koji im pomaţe pa kao što je njima na raspolaganju ĉesto i uĉenici bez teškoća 
imaju neku vrstu pomoći od njih. Uĉenici s teškoćama razvijaju razliĉite oblike adaptivnog 
ponašanja, usvajaju obrasce ponašanja svojih vršnjaka te pospješuje svoj socijalni ţivot. 
Obostrano se razvija empatija i razumijevanje kod djece. Inkluzija pomaţe i roditeljima djece 
s teškoćama u razvoju jer prihvaćenost njihove djece utjeĉe i na njihovo prihvaćanje osobina i 
sposobnosti  njihova djeteta (Loreman, Deppeler i Harvey 2010). 
2.8.1. Nastavne metode  
Kada govorimo o prilagodbi nastavnog sadrţaja za uĉenike s oštećenjem vida ne mislimo 
na smanjenje sadrţaja koje dijete mora nauĉiti već korištenje nastavnih metoda pogodnih za tu 
djecu uz minimalne promjene u sadrţaju. Kao što znamo, ako je dijete slijepo, ne moţemo 
raĉunati na osjet vida pri pouĉavanju pa je potrebno koristiti metode koje potiĉu korištenje 
drugih osjetila kako bismo omogućili uĉeniku da dobije cjelovitu sliku onoga što uĉi i što bi 
trebao usvojiti te je bitno i uzeti u obzir da vizualni prikaz/metoda omogućuje brţe usvajanje 
cjelovite slike onoga što se uĉi. Metode koje se koriste za uĉenje i pouĉavanje uĉenika s 
oštećenjem vida su slijedeće (Matok, prema Nenadić, 2007):  
1. Metoda usmenog izlaganja je općenito najĉešće primijenjena metoda u nastavi. Ona se 
kao takva niti ne smatra prilagodbom. Sam naziv nam govori da uĉitelj drţi predavanje dok 
uĉenici slušaju. S obzirom da je metoda primjenjiva i na viduće uĉenike koju su u mogućnosti 
razumjeti neke dijelove preko geste i mimike vrlo je vaţno, a ponajviše zbog uĉenika s 
oštećenjem vida, da uĉitelj koristi jednostavne reĉenice, ukoliko je rijeĉ ili reĉenica nejasna da 
dodatno pojasni, da je zanimljiv, da ima dobru intonaciju i ritam te da je gramatiĉki toĉan. 
2. Metoda razgovora se ostvaruje kroz dijalog, tj.razmjenu informacija izmeĊu uĉitelja i 
uĉenika. Govor ima vaţnu ulogu jer kroz njega uĉenik s oštećenjem vida spoznaje u svoju 
okolinu i uĉi karakteristike predmeta koji ga okruţuju. Nije potrebno izbjegavati nazive boje, 
dapaĉe, treba ih koristi isto kao i rijeĉi "vidjeti" i "gledati". 
3. Metoda pismenih radova se javlja već u prvom razredu osnovne škole kada svi uĉenici 
zapoĉinju s opismenjavanjem, kod videćih uĉenika klasiĉna abeceda, a kod uĉenika s 
oštećenjem vida s uĉenjem brajice. Brajicu uĉe uz pomoć defektologa (rjeĊe uĉitelja). U 
prvim razredima koriste pisaći stroj dok u višim razredima prelaze na elektroniĉku biljeţnicu. 
Uĉenik s oštećenjem vida ne zaostaje u pisanju za vidućim uĉenicima te sudjeluje kao i ostali 
u pismenim oblicima provjere (kao i zadatcima). Zadatke rješava na naĉin da su na jednom 
papiru zadani zadatci, a na drugom papiru uĉenik s oštećenjem vida piše odgovore. Isti kriterij 
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vrijedi i za viduće i za uĉenike s oštećenjem vida. Ponekad su radovi pregledani od strane 
defektologa, ponekad od strane uĉitelja, a u nekim situacijama uĉenik ĉita svoj rad, a uĉitelj 
ga usmeno ispravlja. 
Metoda ilustrativnih radova iziskuje individualan pristup od strane defektologa. Tablice i 
dijagrame uĉenik će izraditi pomoću Brailleovog pisaćeg stroja, a crtat će uz pomoć 
specijaliziranog pribora koji se sastoji od folije za pozitivno crtanje i gumene podloge. Za 
razliku od pisanja, u izradi ilustrativnih radova uĉenici s oštećenjem vida  nisu jednako 
uspješni kao i videći, ali uspjevaju zadovoljiti minimalne kriterije  
4. Metoda demonstracije za uĉenike s oštećenjem vida funkcionira uz pomoć metode 
izlaganja. Kada su pitanju slike, filmovi, predmeti, pokreti i sliĉno uĉeniku se prvo opisuje 
ono što mu se daje u ruke nakon ĉega slijedi opisivanje u detalje. Ukoliko se gleda film, 
uĉeniku se daju kljuĉne smjernice na što treba paziti, a pokreti se izvode na samom uĉeniku 
kako bi bolje usvojio i shvatio ono o ĉemu se govori. 
5. Metoda tiskanih radova je ista kao i kod vidućih uĉenika. Uĉenici s oštećenjem vida 
takoĊer mogu ĉitati knjige i koristiti udţbenike koje se jedino razlikuju po pismu na kojem su 
napisane, u ovome sluĉaju na Brailleovom pismu. Kako uĉenik s oštećenjem vida ĉita i koristi 
tiskane radove ovisi o njegovoj osjetljivosti jagodica prstiju, intelektualnom razvoju, 
motoriĉkoj spretnosti i uvjeţbanosti. Postoji i alternativa, tj. takozvane "zvuĉne knjige" koje 
se mogu slušati preko CD-a ili na raznim internetskim stranicama. 
6. Metoda laboratorijskih radova iziskuje najviše upornosti i ustrajnosti jer uĉenik s 
oštećenjem vida nije u mogućnosti nauĉiti kako se sluţiti s razliĉitim alatima i predmetima 
imitacijom uĉitelja i drugih. Uĉenik mora individualno vjeţbati njihovu upotrebu i potrebno je 
duţe vrijeme i ĉesto ponavljanje za uspješno usvajanje. Uĉitelj i vidući uĉenici trebaju pruţati 
pomoć uĉeniku s oštećenjem vida u grupnom radu te ukoliko izlaze iz uĉionice poţeljno je da 
ima vidućeg vodiĉa. 
2.8.1.1. Nastavne metode, sredstva i pomagala u radu sa slijepim uĉenicima u 
pojedinim nastavnim predmetima 
Općenito, u radu s djecom s oštećenjem vida (posebice sljepoće i visoke slabovidnosti) 
vaţno je usmjeriti se na: 
 opipavanje i razlikovanje materijala, teksture i oblika 
 manipuliranje predmetima 
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 uoĉavanje odnosa dijelova i cjeline 
 vjeţbe grube i fine motorike 
 razvijanje svijesti o zvuku 
 uoĉavanje odreĊenih zvukova te 
 zamjećivanje mirisa i okusa (Velki i Romstein, 2015:86). 
Uz taktilne, olfaktorne, auditivne, motoriĉke i gustativne stimulacije te razne nastavne 
metode, danas, obrazovanje osoba s oštećenjem vida moţe olakšati upotreba  i pristupaĉnost 
nastavnih sredstava i pomagala. U klasiĉnoj nastavi se koriste auditivna i audiovizualna 
sredstva koje uĉenik s oštećenjem vida moţe pratiti uz dodatna objašnjenja. Ali, već 
spomenuti Brailleov pisaći stroj (Slika 2.), adaptirani udţbenik na Brailleovom pismu (Slika 
3.), elektroniĉki brajiĉni ureĊaj za ĉitanje i pisanje (Slika 4.), taktilne reljefne karte, kao i 
taktilni globus (Slika 5.), Brailleova tablica i šilo za pisanje brajice (Slika 6.), prilagoĊeno 
prijenosno raĉunalo, stalak za ĉitanje, klupa s nagibom za slabovidne uĉenike, teleskopske 
naoĉale za slabovidne uĉenike,  ĉitaĉ zaslona s govornom jedinicom, geometrijski pribor za 
slijepe i dr. mogu uĉenicima s oštećenjem vida olakšati uĉenje i usvajanje potrebnoga znanja.9 
Problem koji se javlja je sama cijena navedenih sredstava i pomagala (Ivanĉić,Stanĉić, 2013). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         Slika 2. Brailleov pisaći stroj                                               Slika 3. Adaptirani udţbenik na brajici 
            
                                                             
9
 Integracija učenika s oštećenjem vida. https://www.savez-slijepih.hr/hr/kategorija/integracija-ucenika-
ostecenjem-vida-458/  
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Slika 4. Elektroniĉki brajiĉni ureĊaj za ĉitanje i pisanje 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
           Slika 5. Taktilni globus                           Slika 6. Brailleova tablica i šilo za pisanje 
                                                                                                                                                 brajice 
 
  Danas, u redovnim školama uĉitelji koriste razliĉite metode, sredstva i pomagala 
prilagoĊena uĉenicima s oštećenjem vida. 
Na satu hrvatskoga jezika se koristi poĉetnica na brajici, a problem predstavlja što je 
već oštećena te je uĉenicima teško prepoznati znakove. Kombinira se metoda ĉitanja, slušanja, 
razgovora i prepriĉavanja, a pri obradi teksta se ukljuĉuju i uĉenici s oštećenjem vida jer 
mogu dati jednako kvalitetne odgovore kao i viduća djeca. 
 Kada je u pitanju matematika uĉenici prepoznaju oblike, raĉunaju, imenuju 
geometrijska tijela i likove. Uĉenici s oštećenjem vida ĉesto do 10 raĉunaju na prste te se zbog 
toga mogu javiti teškoće kada se poĉne raĉunati s većim brojevima. 
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 Nadalje, na satu prirode i društva se koristi metoda razgovora i opisa gdje se uĉeniku s 
oštećenjem vida predmeti daju u ruke da bi ih bolje zapamtio (korištenje opipa; taktilno), a 
ako se radi o godišnjim dobima ĉesto se koriste i razni mirisi te zvuĉni efekti.  
Glazbena kultura, prema svemu sudeći, uvelike pridonosi razvoju djeteta s oštećenjem 
vida jer se većinom koristi sluh i opip. Na satu se koristi metoda demonstracije, razgovora, 
slušne analize i pjevanja. Dijete na taj naĉin savladava i uĉi ritam, raspoznaje zvukove, imitira 
zvukove i glasove, povećava koncentraciju, razvija maštu i uĉi pjevati. Jaĉanjem osjećaja za 
glazbu uĉenik se ukljuĉuje i u druge aktivnosti te sudjeluje ravnopravno s ostalim uĉenicima. 
Svestranost glazbe i glazbene kulture omogućuje koleraciju sa svim predmetima koje moţe 
pronaći u našem odgojno-obrazovnom sustavu. Skakanje sa zvonĉićima, pljeskati za vrijeme 
trĉanja kako bi dijete znalo u kojem smjeru treba ići. Potrebno je i upozoriti ostale uĉenike da 
moraju biti paţljivi i oprezni te ih poticati da dijete s oštećenjem vida ukljuĉe u sve aktivnosti. 
TakoĊer, uĉenik s oštećenjem vida moţe posluţiti uĉitelju kao model za prikazivanje vjeţbi te 
će na taj naĉin dijete lakše usvojiti pokret  jer nije u mogućnosti usvajati metodom imitacije.  
(Zrilić i Košta, 2008) 
Uĉeniku s oštećenjem vida potrebno je omogućiti da sjedi na njemu najprimjerenijem 
mjestu u razredu, uz individualnu rasvjetu radnih površina sukladno njegovim potrebama, 
obavijestiti ga o svim promjenama u organizaciji prostora, npr. drugaĉiji raspored klupa, novi 
ormar i sliĉno, dati mu dovoljno vremena za korištenje nastavnog materijala, omogućiti mu 
uporabu diktafona na satu, provjeriti urednost pod školskom klupom, ukljuĉiti ga u sve 
aktivnosti razreda jer on to moţe, sadrţaje koje piše na ploĉu uĉitelj istodobno treba 
izgovarati glasno, kako bi ga uĉenik mogao slijediti i praviti bilješke, budući da ne mogu 
prepisivati s ploĉe, tim je uĉenicima potrebno plan ploĉe i sadrţaj osigurati na brajici ili 
uvećanom tisku koji će im stajati na klupi“ (Koordinacija Odbora za izradu HNOS-a, 2005; 
prema Bouillet, 2010: 149-150). 
2.9.  Cilj istraţivanja 
Cilj ovoga istraţivanja je utvrditi stavove uĉitelja, uĉenika i roditelja prema inkluziji 
djece s oštećenjem vida. 
2.10. Hipoteze 
Kako bismo utvrdili stavove uĉitelja, uĉenika i roditelja prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida donesene su sljedeće hipoteze: 
H1: Uĉenici imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida. 
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H2: Uĉitelji imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida. 
H3: Roditelji imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida. 
H4: Nema razlike u stavovima uĉitelja, uĉenika i roditelja prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  21 
 
3. INSTRUMENT 
Skale procjene za uĉitelje, uĉenike i roditelje konstruirane su za potrebe ovoga 
istraţivanja. U pilot istraţivanju pouzdanost skala (Cronbach's alpha) iznosila je α= ,805 te su 
stoga te iste skale korištene i u glavnom istraţivanju. Svaka skala stavova prema inkluziji 
djece s oštećenjem vida broji 21 ĉesticu. Skale su prilagoĊene prema Likertovoj skali gdje 1 
znaĉi - u potpunosti se ne slaţem, 2 - ne slaţem se, 3 - niti se slaţem niti se ne slaţem, 4 -
slaţem se, 5 - u potpunosti se slaţem. 
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4. UZORAK  
U istraţivanju su sudjelovali ispitanici koji su u neposrednom kontaktu s uĉenicima s 
oštećenjem vida: uĉenici 2. razreda Osnovne škole Tenja (n=16), 4.a (n=19) i 4.b (16) 
Osnovne škole Josipovac te 2. razredi Osnovne škole Ladimirevci (n=18; n=12). U 
istraţivanju je sudjelovao N=81 uĉenik. Nadalje, n=31 roditelj uĉenika iz Osnovne škole 
Tenja,  n=61 roditelj uĉenika iz Osnovne škole Josipovac i n=39 roditelja uĉenika iz Osnovne 
škole Ladimirevci. Dakle, sudjelovalo je N=131 roditelj. Što se tiĉe uĉitelja, N=13 uĉitelja 
navedenih škola je pridonijelo ovome istraţivanju, ukljuĉujući uĉitelje razredne nastave i 
uĉitelje predmetne nastave (vjeronauk, engleski jezik). 
U odnosu na spol, u istraţivanju je sudjelovao veći broj ispitanika ţenskoga nego 
muškoga spola. Gledajući svaku skupinu ispitanika posebno (Graf 1.) moţemo zakljuĉiti da je 
bilo više ispitanika ţenskoga spola nego muškoga u svakoj od triju skupina. Kod uĉitelja i 
roditelja znaĉajnija je razlika u broju ispitanika ţenskoga spola nego kod uĉenika.  
U istraţivanju je ukupno sudjelovalo 225 sudionika. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Graf 1. Omjer spolova u svakoj od triju skupina 
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5. POSTUPAK  
Skala procjene konstruirana je za potrebe ovoga istraţivanja (Prilog 1., Prilog 2., 
Prilog 3.).  Istraţivanje se provodilo  osnovnim školama Osjeĉko-baranjske ţupanije. 
Sudjelovalo je pet razreda iz tri osnovne škole. Uz odobrenja ravnatelja, roditelja i uĉitelja te 
pristanak samih uĉenika prvotno je provedeno pilot istraţivanje na N=40 ispitanika, 
ukljuĉujući uĉitelje, uĉenike i roditelje Osnovne škole Ladimirevci. Pilot istraţivanje 
provedeno je u školskoj godini 2017./2018. uz pomoć uĉiteljica i posredstvom tehnologije. 
Uĉitelji su ispunjavali upitnike preko online obrazaca, kao i dio roditelja, dok su ostali 
sudionici dobili isprintane primjerke skala procjene uz prethodno objašnjenje svrhe 
istraţivanja. Nakon što su upitnici bili ispunjeni, vraćeni su istraţivaĉu nakon ĉega je 
uslijedila analiza podataka u SPSS-u. 
Daljnje istraţivanje je provedeno u školskoj godini 2018./2019. godini uz prethodno 
odobrenje ravnatelja, roditelja i uĉenika. Za vrijeme sata razrednika uĉenicima je objašnjena 
svrha istraţivanja te je svaki uĉenik dobio po jednu skalu koju je trebalo ispuniti. Uĉenici s 
oštećenjem vida su uz pomoć uĉitelja, asistenata i tehnologije ispunjavali skalu stavova prema 
inkluziji djece s oštećenjem vida. Istraţivanje je u prosjeku trajalo 25 do 35 minuta, ovisno o 
dobi uĉenika. Roditelji i uĉitelji su samostalno ispunili skale procjene, jedan dio putem online 
obrazaca, a drugi putem isprintanih primjeraka. Upitnici su vraćeni istraţivaĉu i nakon 
glavnog istraţivanja, nakon ĉega je uslijedila statistiĉka analiza u SPSS-u i interpretacija 
dobivenih rezultata. 
Svim je sudionicima prije poĉetka samog istraţivanja dano na znanje da je anketa 
potpuno anonimna i da je nisu obavezni ispuniti već je sve dobrovoljno. TakoĊer, objašnjena 
im je i svrha samog istraţivanja te da mogu odustati u bilo kojem trenutku i ukoliko imaju 
pitanja i nejasnoća slobodno mogu pitati. Na svakom je upitniku još dodatno bilo pojašnjenje 
pojma inkluzije i što sve pripada pod oštećenja vida. 
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6. ETIKA ISTRAŢIVANJA 
Skala procjene je anonimna i uĉenici su je ispunili uz prethodni pristanak roditelja, 
uĉitelja i ravnatelja škole. Prethodno su bili upoznati sa svrhom anketiranja, postupkom kao i 
mogućnosti uĉitelja, roditelja i uĉenika za odustajanje u bilo kojem trenutku procesa.  
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7. VRSTA ISTRAŢIVANJA 
Istraţivanje je primijenjeno jer prouĉava problem i situaciju u stvarnosti te se na taj 
naĉin pronalaze naĉini na temelju kojih se mogu usavršiti postupci i okolnosti djelovanja. 
Postupak na kojem se temelji ovo istraţivanje je anketiranje, a instrument prikupljanja 
podataka su skale procjene. Rezultati skala procjene omogućit će provjeru zadanih hipoteza.  
Znanstvena paradigma na kojoj se temelji rad je pozitivizam. Istraţivanje je prema trajanju 
transverzalno jer istraţuje presjek pojave u odreĊenom trenutku (trenutku provoĊenja skala 
procjena). Prema mjestu provoĊenja, istraţivanje je empirijsko jer  se temelji na prikupljanju, 
prouĉavanju i tumaĉenju podataka iz stvarnosti, odnosno škole. Prema vremenu, istraţivanje 
pripada istraţivanjima sadašnjosti odgoja i obrazovanja. Nakon prikupljenih  podataka 
slijedila je kvantitativna analiza podataka. 
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8. REZULTATI ISTRAŢIVANJA I INTERPRETACIJA 
Deskriptivni podatci koji se odnose na stav prema slijepim uĉenicima za tri grupe 
(roditelje, uĉenike i uĉitelje), prikazani su u Tablici 5. Iz Tablice 5. vidljivo je kako numeriĉki 
najmanje pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida imaju uĉitelji, dok 
najpozitivniji stav imaju uĉenici. 
Tablica 5. Deskriptivni podatci o stavovima roditelja, uĉitelja i uĉenika prema slijepim uĉenicima 
stav_ukupno 
 N Mean 
Std. 
Deviati
on 
Std. 
Error 
95% Confidence 
Interval for Mean Mini
mum 
Maxi
mum Lower 
Bound 
Upper 
Bound 
roditelj 131 89,55 9,352 ,817 87,93 91,17 48 105 
uĉenik 82 91,06 9,543 1,054 88,96 93,16 52 105 
uĉitelj 13 88,38 9,106 2,526 82,88 93,89 74 102 
Total 226 90,03 9,403 ,625 88,80 91,26 48 105 
  
 
Kako bi se utvrdilo postoji li statistiĉki znaĉajna razlika u stavovima prema inkluziji 
djece s oštećenjem vida izmeĊu roditelja, uĉenika i uĉitelja korišten je statistiĉki postupak 
jednostavne analize varijance (ANOVA). Homogenost varijance testirana je Leveneovim F 
testom, F(2,223) = .008, p = .99, što ukazuje na to da nije prekršena pretpostavka o jednakosti 
varijanci te da je  opravdano koristiti analizu varijance kao statistiĉki postupak (Tablica 6.). 
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Tablica 6. Rezultati Leveneova F testa 
 
 
 
  
 
 
ANOVA ukazuje na to da ne postoji statistiĉki znaĉajna razlika u stavovima prema 
inkluziji djece s oštećenjem vida izmeĊu grupa,  F(2,223) = 0.862, p = .424 (Tablica 7.). 
 
Tablica 7. ANOVA 
 
 
 
 
 
 
 
8.1. Uĉenici 
Na tvrdnju Nikada mu nisam pomagao/la u školi potvrdno je odgovorilo 27 uĉenika, a 54 
uĉenika tvrdi da je pomoglo uĉeniku s oštećenjem vida koji ide s njima u redovni razredni 
odjel (Graf 4.). 
 
Test of Homogeneity of Variances 
stav_ukupno 
Levene 
Statistic 
df1 df2 Sig. 
,008 2 223 ,992 
stav_ukupno 
 
Sum of 
Squares 
df 
Mean 
Square 
F Sig. 
Between 
Groups 
152,584 2 76,292 ,862 ,424 
Within Groups 19742,200 223 88,530   
Total 19894,783 225    
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Graf 4. Nikada mu nisam pomogao/la u školi. 
 
Za one uĉenike koji su pomogli uĉeniku s oštećenjem vida uslijedilo je pitanje Kako si 
pomogao/la djetetu koje ne vidi dobro? , a neki od odgovora su sljedeći: 
2.razredi 
„U pisanju i čitanju.“ 
„Ja sam joj pomogo oko zadaće.“ 
„Pomogao sam joj objesiti jaknu.“ 
„Doveo sam ju do stolice.“ 
„Pomogao sam joj oprati ruke.“ 
„Pomogao sam joj prepričati priču.“ 
„Vodila sam je do parka.“ 
„Vodim ju gdje treba.“ 
„Ako ne zna gdje smo pomognem joj.“ 
„Počitao sam mu jedan odgovor koji nije znao.“ 
„Otvorio mu vrata.“ 
„Pomogao mu sa zadaćom.“ 
„Pridržala sam mu torbu.“ 
„Pomogla sam mu izvaditi knjige iz torbe.“ 
„Pomogla sam mu da se popne na stepenice.“ 
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„Šiljila sam mu olovke.“ 
„Pročitala sam mu nešto s ploče.“ 
4.razredi 
„Dohvatimo joj nešto. Kažem šta je ispred nje da se ne zabije.“ 
„Pa kada idem na užinu ja joj pomognem.“ 
„Čitala sam s ploče. Hodala sa s njom do užine.“ 
„Čitala sam joj ono što treba prepisati s ploće i dobrovoljno sjela kraj nje.“ 
„Kada joj nešto ispadne ja joj to podignem jer ona to nevidi.“ 
„Pomogla sam tako da ga odvedem do wc i pomogla sam mu pokazati gdje smo.“ 
„Pomogao sam djetetu koje ne vidi, pomogao sam mu podiči ljepilo.“ 
„Diktirala sam mu s ploče što treba prepisati.“ 
„Pomogla sam mu naći stranicu.“ 
„Kada je V (djetetu koje ne vidi dobro) pala pernica podigla sam mu pernicu.“ 
„Pomogao sam mu kada nije znao šta piše na tablicu.“ 
„U 2.razredu sam tom dječaku govorio riječi s ploče.“ 
„Pitala sam ga jel mu treba pomoć on je rekao ne.“ 
 
Tvrdnja, Pomogao/la bih djetetu koje ne vidi dobro i izvan škole, dobila je 73 potvrdna 
odgovora, 2 uĉenika nisu ništa zaokruţila dok se 6 uĉenika izjasnilo da ne bi pomogli djetetu s 
oštećenjem vida izvan škole (Graf 5.). 
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Graf 5. Pomogao/la bih djetetu koje ne vidi dobro i izvan škole. 
 
S obzirom da djeca dolaze u kontakt s djecom s oštećenjem vida i izvan škole 
uslijedila su pitanja Jesi li ikada pomogao/la djetetu koje ne vidi dobro izvan škole?Ako jesi, 
kako si pomogao/la?. Ovo su neki od odgovora: 
2.razredi: 
„Da, na moru kad sam se kupao na moru su mu pale naočale.“ 
„Ja bi pomogao.“ 
„Nekad kad me teta zamoli.“ 
„Nisam pomogao djetetu izvan škole.“ 
„Jesam. Ispale su mu knjige.“ 
„Da nauči bolje čitati.“ 
„Ja sam mu pomogla nositi torbu na izletu u Belišću i u slavonskom brodu sam mu 
pomogla.“ 
„Pomogla sam mu da prijeĎe preko pješačkog prijelaza.“ 
„Pomogla sam mu da prebroji stepenice.“ 
„Pomogao sam mu otvoriti sladoled.“ 
„Usrečio sam ga igrom.“ 
„Pomognem kad slabo vidi uvedem ju u kuću.“ 
„Nisam pomogla zato što nisam bila u takvoj situaciji.“ 
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„Nisam nikada.“ 
„Da ju/ga poznajem pomogao bi mu/joj.“ 
4.razredi 
„Pomogla sam da vozi bicikli.“ 
„Tako da ga dovedem do kuće.“ 
„Jesam. Na roĎendanima sam ju vodila da sve opipa.“ 
„Nisam pomogla ni jednom djetetu.“ 
„Pomogao sam mu tako da sam ga preveo preko zebre.“ 
„Jesam. Pa kada ide kući ja je dovezem do njezine mame.“ 
„Išao je kući i išao je na bicikl ali sam ga pomaknio.“ 
„Da, objasnila sam nešto...“ 
„Pomogao sam da ne padne i da ne bude sam.“ 
„Pomogao sam mu nositi torbu do kuće.“ 
„Kada je hodao preko stepenica govorila sam mu gdje su.“ 
„Nisam pomogla zato što oboje idu drugim smjerom kući.“ 
„Kada je jedna slijepa starica pala ja sam joj pomogla da ustane.“ 
„Nisam, ali htjela bih.“ 
 
8.2. Roditelji 
Od 131 roditelja na tvrdnju Volontirao/la sam u udruzi/školi s djecom s oštećenjem 
vida niti jedan roditelj nije odgovorio potvrdno, dok 124 se izjasnilo da nije volontiralo, a 7 
roditelja se nije izjasnilo (Graf 6.). 
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Graf 6. Volontirao/la sam u udruzi/školi s djecom s oštećenjem vida. 
 
S obzirom da nitko nije volontirao na pitanje U kojoj ste udruzi/školi volontirali i 
koliko dugo? nije bilo direktinih odgovora na to pitanje, ali neki su roditelji napisali ponešto o 
svojem iskustvu:  
„Nisam volontirala, ali imam iskustva u radu sa slabovidnom djecom dok sam radila u 
dječjem vrtiću.“ 
„Kao učiteljica njemačkog jezika predajem učenici s oštećenjem vida 3 godine.“ 
 
Kod tvrdnje Kada sam saznao/la da će moje dijete ići u razred s djetetom s oštećenjem 
vida, istražio/la sam kako mu moje dijete može pomoći 24 roditelja se izjasnilo da je pokušalo 
pronaći kako njihovo dijete moţe pomoći, 98 roditelja nije istraţilo kako pomoći, a 9 roditelja 
se nije izjasnilo (Graf 7.). 
 
 
 
 
 
Graf 7. Kada sam saznao/la da će moje dijete ići u razred s djetetom s oštećenjem vida, istraţio/la sam 
kako mu moje dijete moţe pomoći. 
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Uslijedila je tvrdnja Razgovarao/la sam sa stručnom osobom u  tome području na koju je 
7 potvrdnih odgovora, 95 roditelja je reklo da nije razgovaralo sa struĉnom osobom, a 29 
roditelja se nije izjasnilo (Graf 8.). 
 
 
 
 
 
 
Graf 8. Razgovarao/la sam sa struĉnom osobom u tome podruĉju. 
 
Na pitanje Navedite na koji ste način došli do informacija koje su Vas zanimale? roditelji 
su dali ove odgovore:  
„Tijekom redovnog stručnog obrazovanja (medicinska škola), životno iskustvo.“ 
„Internet, iskustva drugih ljudi.“ 
„Preko institucija Vinko Bek kako je dijete raslo bilo prvo predškolski tako i osnovna škola.“ 
„Razgovor sa svojim djetetom.“ 
„Nije me zanimalo.“ 
„Razgovarao sam s učiteljicom i mamom djevojčice oštećenog vida.“ 
„Kao majka slijepog djeteta sve smo učili korak po korak sami i uz pomoć Vinka Beka i 
njhovovih tiflopedagoga.“ 
„Pitala sam majku djeteta ili svoje dijete.“ 
„Direktnim radom, internetom, iskustvima svojih kolegica, tj.izmjenom iskustava.“ 
„Razgovorom sa specijalistima, učiteljicom koja ima dobro iskustvo s djetetom s oštećenjem 
vida, putem interneta, psihologa, soc.radnika, u udruzi Vinko Bek, Savezu slijepih.“ 
„Razgovor s pedagogom i oftamologom.“ 
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8.3. Uĉitelji  
Dvoje uĉitelja je reklo da prije dolaska djeteta s oštećenjem vida nisu pohaĊali dodatne 
radionice u svrhu stjecanja znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida, a 11 uĉitelja je 
pohaĊalo dodatne radionice (Graf 9.). 
 
 
 
 
Graf 9. Prije polaska djeteta s oštećenjem vida pohaĊao/la sam dodatne radionice u svrhu stjecanja 
novih znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida. 
 
Na vlastitu inicijativu je 5 uĉitelja pronašlo dodatne radionice u svrhu stjecanja novih 
znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida, a 8 nije (Graf 10.). 
 
 
 
 
 
Graf 10. Na vlastitu sam inicijativu pronašao/la dodatne radionice u svrhu stjecanja novih znanja o 
edukaciji djece s oštećenjem vida. 
 
Uĉitelji koji su prošli odreĊene edukacije, bilo na vlastitu inicijativu ili inicijativu 
škole, su sudjelovali u njima na aktivima za nastavu, u njihovim matiĉnim školama kroz 
nekoliko sati, radionice Centru za odgoj i obrazovanje Vinko Bek u Zagrebu (5 sati; 
cjelodnevna edukacija), radionice u osnovnoj školi u Donjem Miholjcu i Osnovnoj školi 
Ĉepin (radionice o slabovidnosti). Od struĉnih suradnika u školama ispitanika se najĉešće 
nalaze pedagog i psiholog, u jednoj školi i defektolog, dok u posjet povremeno dolaze 
tiflopedagozi (jednom u dva tjedna). Uĉitelji dobivaju potrebne informacije od struĉnih 
suradnika, ukoliko je uspostavljena suradnja sve odluke o vrsti zadataka donose skupa te 
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svaki pronaĊeni problem riješavaju zajedno. Neki uĉitelji su se izjasnili da im nije potrebna 
pomoć struĉnih suradnika, a neki da im struĉni suradnici ne pomaţu. Najĉešće imaju pomoć 
od Centra za odgoj i obrazovanje Vinko Bek, a neki uĉenici s oštećenjem vida imaju pomoć 
ĉlanova iz Udruge slijepih i asistenata u nastavi. 
Kod izrade prikladnih sredstava 8 uĉitelja ispitanika se izjasnilo da samostalno 
izraĊuju materije, 2 ispitanika da sami izraĊuju i da dobiju dio materijala, 2 da ne izraĊuju 
materijale samostalno, a jedan ispitanik se nije izjasnio. 
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9. RASPRAVA 
Prva hipoteza H1: Učenici imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida je 
potvrĊena. Statistiĉka obrada je pokazala da uĉenici imaju pozitivan stav prema inkluziji djece 
s oštećenjem vida. Pozitivni stavovi su vidljivi i u odgovorima djece gdje navode da se ne 
suspreţu pomoći. Najĉešće pomaţu oko zadaće,  nošenja torbe,  prepisivanja s ploĉe i vodstva 
uĉenika s oštećenjem vida po školi. Uĉenici su takoĊer spremni pomoći i izvan škole te 
navode da im pomaţu pri prijelazu ceste, na putu od kuće do škole te neka djeca navode da 
nisu pomogla, ali da se naĊu u situaciji kada je uĉeniku s oštećenjem vida potrebna pomoć da 
bi pomogli. Pozitivne stavove djece prema inkluziji djece s teškoćama u razvoju pronalazimo 
i u dosadašnjim istraţivanjima. Djeca će rado pozvati uĉenika s teškoćama na roĊendan, igru 
su spremni prilagoditi djetetu s teškoćama ili izabrati igru u kojoj svi mogu sudjelovati . Svi 
ispitanici u istraţivanju su se izjasnili da bi pomogli  uĉeniku s teškoćama ukoliko je pomoć 
potrebna (Rodić, 2019). Istraţivanja potvrĊuju da razliĉite strategije vršnjaĉke pomoći 
višestruko pozitivno pridonose ostvarivanju ciljeva odgojno-obrazovne integracije, kako u 
akademskom tako i u socijalnom napredovanju djece (Nind i Wearmouth, 2006). Vršnjaĉka 
pomoć je definirana kao planirana i strukturirana upotreba znanja, vještina i iskustava djece, 
kako bi razumjela, poduprla, informirala i pomogla drugima u razvoju vještina te kako bi 
sudjelovala u razvoju samopouzdanja djece kojoj je pomoć potrebna (Bouillet, 2010:78) 
 Nadalje, H2: Učitelji imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida je 
takoĊer potvrĊena. U većini se rezultata istraţivanja pokazuje da uĉitelji imaju općenito 
pozitivne stavove prema inkluziji djece s teškoćama u razvoju (Borić, Tomić, 2012). Razlog 
njihovih pozitivnih stavova je izravan kontakt s djecom s teškoćama u razvoju. Većina je 
uĉitelja i nastavnika prošla potrebne edukacije te stjeĉući iskustvo izgradila odreĊenu razinu 
samopouzdanja potrebnu za uspješan rad. Što je uĉitelj kompetentniji u radu s djecom s 
teškoćama u razvoju njegov stav će biti pozitivniji prema samoj inkluziji. Kod nekih uĉitelja 
se javlja strah koji prikriva pozitivne stavove te se javljaju negativni. Ĉesto je razlog tome 
manjak edukacije te problem same opremljenosti škole. Ali ubrzo se taj strah pretvara u 
samopouzdanje i nešto što je predstavljalo problem, sada postaje samo prepreka u njihovom 
poslu koje je potrebno savladati. Ostvaruje se suradnja i dolazi do uspješne socijalizacije 
djece s teškoćama (Igrić i sur., 2015). Uzevši u obzir da je osam od trinaest uĉitelja na vlastitu 
inicijativu pronašlo dodatne radionice u svrhu stjecanja novih znanja o edukaciji djece s 
oštećenjem vida pokazuje da su uĉitelji otvoreni prema samoj inkluziji, ali da je bitno prvo 
osiguravanje materijalnih uvjeta u školi. U jednom od istraţivanja (Karamatić-Brĉić, Viljac, 
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2019) s tvrdnjom da je inkluziju moguće provesti u dosadašnjim uvjetima rada u školi ne 
slaţe se veliki dio ispitanika (N=39 ispitanika ili 40% njih). Iz navedenog se pretpostavlja 
kako postoji nedostatak u potrebnim materijalnim uvjetima za provoĊenje inkluzije. 
Materijalni uvjeti ĉine jednu od kljuĉnih pretpostavki za uspješnu provedbu inkluzije iz 
razloga što su usmjereni na ulogu i primjenu suvremenih pomagala u nastavi za rad s 
uĉenicima s teškoćama. Potrebno je istaknuti kako svaka škola moţe postati inkluzivna 
ustanova bez obzira na uvjete, no uvjeti su ti koji olakšavaju samu inkluziju i ĉesto se upravo 
pokušavaju riješiti prvo materijalni uvjeti kako bi se teorija mogla provesti u praksu 
(Karamatić-Brĉić, Viljac, 2019:99). Veliki broj nastavnika se slaţe i u potpunosti slaţe s 
tvrdnjom da bi kurikularna reforma mogla omogućiti bolju integraciju djece s oštećenjem vida 
i/ili sluha u redovne škole, a samim tim omogućiti i uĉenje Brailleovog pisma ili znakovnog 
jezika u redovnom obrazovnom sustavu (Grizelj, Brust Nemet, 2018:77). Nastavnici smatraju 
da bi djeca s oštećenjem vida i sluha trebala ići u redovne razredne odjele te da bi ih se na taj 
naĉin bolje pripremilo za budućnost. Uz to, smatraju da je moguće provesti potpunu 
integraciju i da bi se uĉenici s oštećenjem sluha i vida bolje osjećali u redovnom razrednom 
odjelu nego u posebnim ustanovama (Grizelj, Brust Nemet, 2018). 
Sukladno trećoj hipotezi; H3: Roditelji imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem 
vida, utvrĊeno je da roditelji imaju pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem vida, 
dakle, hipoteza je potvrĊena. Ukoliko roditelji nisu u kontaktu s osobom s oštećenjem, u tome 
sluĉaju, isto kao i djeca, nerijetko osjećaju nesigurnost pri ukljuĉivanju djece s teškoćama u 
razvoju u redovan razredni odjel. TakoĊer, nisu niti educirani kao nastavnici te imaju strah da 
će uĉenici s teškoćama naštetiti njihovom djetetu i drugim uĉenicima bez teškoća u razvoju. 
Razmatraju bi li bilo bolje uĉeniku s teškoćama u specijaliziranim školama i ustanovama gdje 
su uvjeti prilagoĊeniji njima. Ali, prema istraţivanjima (Green i Stoneman,1989; Oberman-
Babić i Joković-Turalija, 1997) se moţe zakljuĉiti da takvim roditeljima nije potreban dugi 
vremenski period da bi poĉeli shvaćati što je to inkluzivna razredna zajednica, na koji naĉin 
pridonosi svim njezinim sudionicima. MeĊutim, ponekad ne znaju kako ostvariti kontakt s 
osobom s teškoćama u razvoju iako su prijašnja istraţivanja (Dimoski i sur., 2012) pokazala 
da se roditelji nakon poĉetne interakcije brzo opuste, vode razgovor kao i s drugima te imaju 
pozitivan stav prema druţenju njihove djece s djecom s teškoćama u razvoju. Roditelji kroz 
promatranje uviĊaju da njihova djeca nisu ugroţena, javlja se zadovoljstvo i razvijaju se 
pozitivni stavovi što u konaĉnici dovodi do prihvaćanja inkluzivnog obrazovanja. Dakle,  
istraţivanja pokazuju da roditelji ipak imaju pozitivne stavove prema inkluziji djece s 
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teškoćama u razvoju, isto kao što je i u ovome istraţivanju utvrĊeno da imaju pozitivne 
stavove prema uĉenicima s oštećenjem vida. Ali, bez obzira na pozitivne stavove u 
istraţivanju je utvrĊeno da nemaju veliki interes kada je u pitanju pomoć uĉenicima s 
oštećenjem vida. Tek mali broj roditelja se raspitao kako se moţe pomoći djetetu s oštećenjem 
vida, dok su neki naveli da ih to ne zanima. TakoĊer, niti jedan roditelj nikada nije volontirao 
u ustanovama, udrugama u ĉiji rad su ukljuĉena djeca s oštećenjem vida, što i objašnjava 
njihov stav o tome je li njihova pomoć potrebna. 
Sukladno ĉetvrtoj hipotezi, H4: Nema razlike u stavovima učitelja, učenika i roditelja prema 
inkluziji djece s oštećenjem vida, utvrĊeno je da nema razlike u stavovima uĉitelja, uĉenika i 
roditelja prema inkluziji djece s oštećenjem vida. Statistiĉki gledano, ne postoji statistiĉki 
znaĉajna razlika u stavovima prema inkluziji djece s oštećenjem vida u odnosu na ove tri 
razliĉite skupine. Iako, numeriĉki najmanje pozitivan stav prema inkluziji djece s oštećenjem 
vida imaju uĉitelji, dok najpozitivniji stav imaju uĉenici osnovnih škola (2., 4. razredi). To se 
razlikuje s prijašnjim istraţivanjima u kojima uĉenici imaju manje pozitivan stav nego uĉitelji 
i roditelji. Takvi rezultati se pripisuju dobnoj skupini uĉenika te njihovoj (ne)informiranosti i 
(ne)iskustvu s osobama s teškoćama u razvoju. O tome se moţe više pronaći u prethodno 
provedenim istraţivanjima (Voeltz, 1980; Leutar i Šambuk, 2005) ĉiji su ispitanici bile 
razliĉite dobne skupine uĉenika. Stariji uĉenici su pokazali veće razumijevanje, toleranciju i 
ravnopravan stav prema osobama s teškoćama u razvoju, a razlog tome je vjerojatno 
prethodno susretanje i kontakt s osobama s teškoćama u razvoju. MeĊutim, uĉenici, ponajviše 
osnovnih škola, izraţavaju odbojnost prema osobama s teškoćama jer su drugaĉiji. Vaţno je 
istaknuti da se stavovi kao takvi mogu mijenjati. Kao što je već i reĉeno, odgojno-obrazovni 
sustav je vrlo vaţan faktor u mijenjanju stavova i prihvaćanju drugoga i drugaĉijega te se 
negativni stavovi uĉenika mogu sustavno preoblikovati. Bitno je da uĉitelj odrţava pozitivnu 
atmosferu u razredu, naglašava empatiju kao vaţnu stavku svake individue, potiĉe pozitivnost 
i uĉi ravnopravnošću svoje uĉenike.  
 Rezultati ovoga istraţivanja nam pokazuju trenutno stanje svijesti i tolerancije te 
samim time i stavove prema uĉenicima s oštećenjem vida te dobivamo uvid u ono na ĉemu bi 
se trebalo poraditi kada je u pitanju formiranje stavova o inkluziji. Rezultati daju i povratnu 
informaciju uĉiteljima ispitanih razrednih odjela te im pomaţu doći do saznanja što bi se još 
trebalo promijeniti u njihovu radu i na koje sve naĉine još mogu potaknuti djecu na 
prihvaćanje drugoga i drugaĉijega. TakoĊer, uĉitelji su dobili povratnu informaciju rade li 
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dobar posao kada je u pitanju provoĊenje inkluzije u njihovim razredima i dopire li ona i do 
roditelja uĉenika.  
 Prednosti istraţivanja su: ukljuĉenost svih sudionika koji mogu utjecati na inkluziju, 
za istraţivanje su samostalno konstruirani instrumenti istraţivanja, triangulacija te 
sudjelovanje velikog broja ispitanika. Na taj naĉin se došlo do pouzdanijih rezultata samoga 
istraţivanja te mogućnosti usporedbe stavova triju razliĉitih skupina ispitanika. 
 Kod nedostataka ovoga istraţivanja valja istaknuti da su u istraţivanju sudjelovali 
samo uĉenici, uĉitelji i roditelji u kontaktu s djetetom s oštećenjem vida, tj. u istraţivanju su 
sudjelovali samo razredni odjeli koje pohaĊa dijete s oštećenjem vida, njihovi uĉitelji i 
roditelji djece koja pohaĊaju taj razredni odjel. Razlog zašto se ovo smatra nedostatkom je 
mogućnost utjecaja osobine liĉnosti djeteta s oštećenjem vida na rezultate istraţivanja, tj. 
stavove ispitanika. Iako, to daje mogućnost proširenja istraţivanja o stavovima uĉitelja, 
roditelja i uĉenika prema inkluziji djece s oštećenjem vida tako da se paralelno ovome 
istraţivanju provede istraţivanje stavova uĉitelja, roditelja i uĉenika prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida u razrednim odjelima koje ne pohaĊa dijete s oštećenjem vida te napravi 
komparacija stavova. 
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10. ZAKLJUĈAK 
Stavovi su vaţan i sastavni dio svake osobe, na taj naĉin izraţavamo svoje mišljenje, 
djelujemo na okolinu te iz naših stavova proizlazi i naše ponašanje. Kako bismo nastavili 
trend pozitivnih stavova prema inkluziji djece s oštećenjem vida potrebno je i dalje mijenjati 
svoje stavove za svoje dobro, dobro zajednice i dobro djece s oštećenjem vida. Prihvaćanje da 
se svi razlikujemo i da svatko ima svoje prednosti i nedostatke osnova je pozitivnih stavova. 
Svaki pojedinac ima svoje kvalitete i pridonosi društvu u kojem ţivi ukoliko mu je to 
dopušteno.  
Kada je rijeĉ o odgojno-obrazovnim ustanovama, školama, upravo su uĉitelji ti koji su 
odgovorni za poticanje inkluzije i razvijanje tolerancije i empatije prema drugome i 
drugaĉijem. S obzirom da se danas puno ĉešće u redovnim razrednim odjelima susrećemo s 
djecom s teškoćama u razvoju te pojmom inkluzije vrlo je vaţno da svi pojedinci našega 
društva, pa tako i uĉitelji, i roditelji, i uĉenici grade pozitivne stavove prema inkluziji djece s 
oštećenjem vida, a i općenito prema osobama s teškoćama u razvoju, jer je razliĉitost ono što 
naše društvo ĉini bogatijim.  
Sami rezultati su nam pokazali da sve tri skupine ispitanika imaju pozitivne stavove prema 
inkluziji djece s oštećenjem vida, te su sve ĉetiri hipoteze potvrĊene, što se uvelike razlikuje s 
onim što se dogaĊalo prije  dvadeset do trideset godina, kada je u središtu bilo oštećenje, a ne 
osoba i kada su se osobe s oštećenjem vida sagledavane kao nešto što je potrebno ukloniti iz 
društva (Mason i Reiser, 1994). Naravno, ima još mnogo toga što je potrebno mijenjati, ali je 
vrlo ohrabrujuće da se mijenjaju metode rada i sam pristup djeci s oštećenjem vida radi 
njihove dobrobiti. Sam napredak tehnologije takoĊer omogućuje osiguravanje prikladnijih 
nastavnih sredstava i pomagala.  
Poloţaj djece s oštećenjem vida više nije zabrinjavajući, ali nije ni idealan. Inkluzija kao 
pokret još uvijek nije u potpunosti usvojena te zainteresiranost uĉitelja, roditelja i uĉenika još 
uvijek nije na dovoljno visokoj razini da bi utjecali na napredak samoga pokreta. 
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PRILOZI 
Prilog 1. 
UPITNIK ZA UĈITELJE/UĈITELJICE RAZREDNE NASTAVE  O 
STAVOVIMA PREMA INKLUZIJI DJECE S OŠTEĆENJEM VIDA 
 
Poštovani uĉitelji/uĉiteljice, 
moje je ime Tena Takacz, studentica sam uĉiteljskog studija pri Fakultetu za odgojne i 
obrazovne znanosti. Provodim anketu o stavovima uĉitelja, roditelja i uĉenika o inkluziji* 
djece s oštećenjem vida* u svrhu izrade diplomskoga rada. Anketa je anonimna, a to znaĉi da 
ju ne potpisujete i da nitko neće provjeravati Vaše odgovore. Anketa ostaje strogo povjerljiva 
i bit će upotrijebljena iskljuĉivo kao skupina podataka za statistiĉku obradu. Molim Vas da 
izdvojite malo vremena i iskreno odgovorite na sljedeća pitanja. 
Unaprijed hvala! 
 
IZJAVA SUGLASNOSTI o sudjelovanju u istraţivanju o stavovima uĉitelja, roditelja i 
uĉenika o inkluziji djeci s oštećenjem vida:  
a) suglasan sam sudjelovati u istraţivanju 
b) nisam suglasan sudjelovati u istraţivanju. 
Ţelim biti obaviješten o rezultatima istraţivanja.  DA NE 
(Ako ţelite biti obaviješteni, molim Vas da upišete Vašu e-mail adresu:_________________ ) 
 
Spol  M       Ţ 
Godina roĊenja: ________ 
Godine radnoga staţa: ________ 
U školskoj godini 2017/18 pouĉavate ________ (upišite koji razred/e). 
Završen stupanj obrazovanja:  
  
    Ĉetverogodišnji uĉiteljski studij 
    Sveuĉilišni petogodišnji uĉiteljski studij 
    Nešto drugo:_________________________________________  
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Molimo Vas da zaokruţite tvrdnju s kojom se slaţete. 
1 u potpunosti se ne slaţem 
2 uglavnom se ne slaţem 
3 niti se slaţem niti se ne slaţem 
4 uglavnom se slaţem 
5 u potpunosti se slaţem 
 
1. 
Djeca s oštećenjem vida su jednako inteligentna kao  
ostala djeca. 
1 2 3 4 5 
2. 
Djeca s oštećenjem vida mogu sudjelovati u redovnoj 
nastavi. 
1 2 3 4 5 
3. Djeca s oštećenjem vida mogu se igrati s drugom djecom. 1 2 3 4 5 
4. Djeca s oštećenjem vida imaju kvalitetno djetinjstvo. 1 2 3 4 5 
5. Djeci s oštećenjem vida treba pas vodiĉ. 1 2 3 4 5 
6. Djeca s oštećenjem vida mogu se baviti sportom. 1 2 3 4 5 
7. 
Djeca s oštećenjem vida trebaju biti u redovnim 
razrednim odjelima. 
1 2 3 4 5 
8. 
Imam potrebno obrazovanje za rad s djecom s 
oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
9. 
Moram poznavati Brailleovo pismo pri pouĉavanju djece 
s oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
10. 
Inkluzija djece s oštećenjem vida u redovne razredne 
odjele će koristiti drugoj djeci. 
1 2 3 4 5 
11. 
Inkluzija djece s oštećenjem vida u redovne razredne 
odjele će koristiti djeci s oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
12. Djeca bez teškoća prihvaćaju vršnjake s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
13. 
Mogu svladati probleme u pouĉavanju djece s 
oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
14. 
Djeca u redovnom razrednom odjelu ne poniţavaju svoje 
vršnjake s oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
15. 
Djeca s oštećenjem vida su ravnopravna s drugom 
djecom u redovnom razrednom odjelu. 
1 2 3 4 5 
16. Djeca s oštećenjem vida mogu ĉitati knjige. 1 2 3 4 5 
17. Osjećam se ugodno u prisutnosti djece s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
18. 
Potrebna mi je pomoć asistenta pri radu s djetetom s 
oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
19. 
Potrebno je prilagoĊavati nastavne materijale djeci s 
oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
20. 
Djeca s oštećenjem vida ne usporavaju rad u redovnim 
razrednim odjelima. 
1 2 3 4 5 
21. 
Potrebno je pohaĊati dodatne radionice radi stjecanja 
novih znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
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22. Prije dolaska djeteta s oštećenjem vida pohaĊao/la sam dodatne radionice u svrhu 
stjecanja novih znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida.  
            DA      NE 
a) Na vlastitu sam inicijativu pronašao/la dodatne radionice u svrhu stjecanja novih 
znanja o edukaciji djece s oštećenjem vida.  DA    NE 
b) Gdje su se odrţavale radionice? Koliko su dugo trajale?  
___________________________________________________________________________ 
 
23. Koji se struĉni suradnici nalaze u Vašoj školi? 
_____________________________________________________________________ 
a) Pomaţu li Vam struĉni suradnici u radu s djecom s oštećenjem vida? Na koji naĉin? 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
24. Imate li pomoć udruga? (Ukoliko imate, molim Vas da napišete kojih i koliko ĉesto.) 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
25. Prikladna nastavna sredstva izraĊujem sam/a za uĉenika s oštećenjem vida.  DA     NE 
Ukoliko je odgovor „NE“, molim Vas da navedete na koji naĉin dolazite do materijala. 
___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
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Prilog 2. 
UPITNIK ZA RODITELJE O STAVOVIMA PREMA INKLUZIJI DJECE 
S OŠTEĆENJEM VIDA 
Poštovani roditelji/skrbnici, 
moje je ime Tena Takacz, studentica sam uĉiteljskog studija pri Fakultetu za odgojne i 
obrazovne znanosti. Provodim anketu o stavovima uĉitelja, roditelja i uĉenika o inkluziji* 
djece s oštećenjem vida* u svrhu izrade diplomskoga rada. Anketa je anonimna, a to znaĉi da 
ju ne potpisujete i da nitko neće provjeravati Vaše odgovore. Anketa ostaje strogo povjerljiva 
i bit će upotrebljena iskljuĉivo kao skupina podataka za statistiĉku obradu. Molim Vas da 
izdvojite malo vremena i iskreno odgovorite na sljedeća pitanja. 
Unaprijed hvala! 
 
IZJAVA SUGLASNOSTI o sudjelovanju u istraţivanju o stavovima uĉitelja, roditelja i 
uĉenika o inkluziji djece s oštećenjem vida:  
a) suglasan sam sudjelovati u istraţivanju 
b) nisam suglasan sudjelovati u istraţivanju. 
 
Ţelim biti obaviješten o rezultatima istraţivanja.  DA NE 
(Ako ţelite biti obaviješteni, molim Vas da upišete Vašu e-mail adresu: ________________ ) 
 
Spol  M       Ţ 
Godina roĊenja: ________ 
Završen stupanj obrazovanja: 
 osnovna škola 
 SSS 
 VSS 
 nešto drugo:__________________________________________________________ 
 
 
 
Molimo Vas da zaokruţite tvrdnju s kojom se slaţete. 
1 u potpunosti se ne slaţem 
2 uglavnom se ne slaţem 
3 niti se slaţem niti se ne slaţem 
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4 uglavnom se slaţem 
5 u potpunosti se slaţem 
 
 
 
22. Volontirao/la sam u udruzi/školi s djecom s oštećenjem vida. DA NE 
a) U kojoj ste udruzi/školi volontirali i koliko dugo? 
1. 
Djeca s oštećenjem vida su jednako inteligentna kao  
ostala djeca. 
1 2 3 4 5 
2. 
Djeca s oštećenjem vida mogu sudjelovati u redovnoj 
nastavi. 
1 2 3 4 5 
3. Djeca s oštećenjem vida mogu se igrati s drugom djecom. 1 2 3 4 5 
4. Djeca s oštećenjem vida imaju kvalitetno djetinjstvo. 1 2 3 4 5 
5. Djeci s oštećenjem vida treba pas vodiĉ. 1 2 3 4 5 
6. Djeca s oštećenjem vida mogu se baviti sportom. 1 2 3 4 5 
7. 
Djeca s oštećenjem vida trebaju biti u redovnim 
razrednim odjelima. 
1 2 3 4 5 
8. Upoznat/a s naĉinom ţivota djece s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
9. 
Moram poznavati kulturu djece s oštećenjem vida kako 
bih im mogao/la pomoći. 
1 2 3 4 5 
10. 
Inkluzija djece s oštećenjem vida u redovne razredne 
odjele će koristiti drugoj djeci. 
1 2 3 4 5 
11. 
Inkluzija djece s oštećenjem vida u redovne razredne 
odjele će koristiti djeci s oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
12. Djeca prihvaćaju vršnjake s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
13. Djeca s oštećenjem vida trebaju moju pomoć. 1 2 3 4 5 
14. Djeca ne poniţavaju svoje vršnjake s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
15. 
Djeca s oštećenjem vida su ravnopravna s drugom 
djecom. 
1 2 3 4 5 
16. Djeca s oštećenjem vida mogu ĉitati knjige. 1 2 3 4 5 
17. Osjećam se ugodno u prisutnosti djece s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
18. Moje dijete mora pomagati djeci s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
19. 
Potrebno je prilagoĊavati nastavne materijale djeci s 
oštećenjem vida. 
1 2 3 4 5 
20. 
Djeca s oštećenjem vida ne usporavaju rad u redovnim 
razrednim odjelima. 
1 2 3 4 5 
21. Volontirajući mogu pomoći djeci s oštećenjem vida. 1 2 3 4 5 
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___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
23. Kada sam saznao/la da će moje dijete ići u razred s djetetom s oštećenjem vida, istraţio/la 
sam kako mu moje dijete moţe pomoći.   DA NE 
 
a) Razgovarao/la sam sa struĉnom osobom u tome podruĉju.  DA NE 
 
b) Navedite na koji ste naĉin došli do informacija koje su Vas zanimale. 
___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
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Prilog 3. 
UPITNIK ZA UĈENIKE 
 
Ţelim odgovoriti na pitanja.   DA  NE 
 
Ja sam: 
a) djevojĉica 
b) djeĉak 
 
Idem u: 
a) 1. razred 
b) 2. razred 
c) 3. razred 
d) 4. razred 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
Zaokruţite broj s kojim se slaţete. 
1 u potpunosti se ne slaţem 
2 uglavnom se ne slaţem 
3 niti se slaţem niti se ne slaţem 
4 uglavnom se slaţem 
5 u potpunosti se slaţem 
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1. Djeca koja ne vide dobro su pametna kao ostala djeca. 1 2 3 4 5 
2. Djeca koja ne vide dobro mogu ići sa mnom u razred. 1 2 3 4 5 
3. Djeca koja ne vide dobro znaju sama jesti. 1 2 3 4 5 
4. Djeca koja ne vide dobro znaju se igrati. 1 2 3 4 5 
5. Djeca koja ne vide dobro trebaju moju pomoć. 1 2 3 4 5 
6. Djeca koja ne vide dobro mogu trenirati neki sport. 1 2 3 4 5 
7. Djeca koja ne vide dobro su sretna. 1 2 3 4 5 
8. Znam kako pomoći djeci koja ne vide dobro. 1 2 3 4 5 
9. Djeca koja ne vide dobro smiju ići u kazalište. 1 2 3 4 5 
10. Djeca koja ne vide dobro ista su kao ostala djeca. 1 2 3 4 5 
11. Djeca koja ne vide dobro mogu ĉitati knjige. 1 2 3 4 5 
12. Djeca koja ne vide dobro uĉe isto što i ja u školi. 1 2 3 4 5 
13. Ţelim biti prijatelj djetetu koje ne vidi dobro. 1 2 3 4 5 
14. Ne govorim ruţne rijeĉi djeci koja ne vide dobro. 1 2 3 4 5 
15. Ţelim se igrati s djecom koja ne vide dobro. 1 2 3 4 5 
16. Djeca koja ne vide dobro nisu zloĉesta. 1 2 3 4 5 
17. 
Osjećam se dobro kada je blizu mene djeĉak ili djevojĉica 
koji ne vidi dobro. 
1 2 3 4 5 
18. 
Mogu pomoći svojoj uĉiteljici u radu s djecom koja ne 
vide dobro. 
1 2 3 4 5 
19. Nisam tuţan/na kada vidim dijete koje ne vidi dobro. 1 2 3 4 5 
20. Volim djecu koja ne vide dobro. 1 2 3 4 5 
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22. U moj razred ide dijete koje ne vidi dobro.  DA    NE 
a) Nikada mu nisam pomogao/la u školi.  DA NE 
b) Kako si pomogao/la djetetu koje ne vidi dobro? Napiši barem jedan primjer. 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
23. Pomogao/la bih djetetu koje ne vidi dobro i izvan škole.   DA   NE 
a) Jesi li ikada pomogao/la djetetu koje ne vidi dobro izvan škole? Ako jesi, kako si 
pomogao/la? 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
21. 
Moram uĉiti kako pomoći djeci koja ne vide dobro jer im 
je moja pomoć potrebna. 
1 2 3 4 5 
